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Цель исследования: ретроспективное изучение случаев профессионального заболевания туберкулезом в Рязанской области. 
Материалы и методы. Проанализированы данные всех медицинских работников с профессиональным заболеванием туберкулезом (всего 
137 человек) в Рязанской области с 1978 по 2016 г. 
Результаты. Период выраженного эпидемического неблагополучия с высокой частотой профессионального заболевания туберкулезом 
медицинского персонала лечебных учреждений г. Рязани и области продолжался с 1995 по 2008 г., когда ежегодно заболевало от 3 до 15 
сотрудников, а заболеваемость доходила до 230,7 на 100 тыс. работников (2001 г.). С 2011 по 2016 г. случаи профессионального заболевания 
стали единичны, в 2015 г. таковых не было вообще. Среди врачей с профессиональным заболеванием туберкулезом 50% было врачей-фтизи-
атров и 26% ‒ врачей бюро судебно-медицинской экспертизы. Положительным моментом являлось своевременное выявление туберкулеза 
у медицинских работников (в 98,6% случаев). 
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The objective of the study: a retrospective study of occupational tuberculosis cases in Ryazan Region. 
Subjects and methods. The data of all health care workers with occupational tuberculosis (137 people) in Ryazan Region from 1978 to 2016 were 
analyzed. 
Results. From 1995 to 2008, the epidemic situation was highly unfavorable with a high frequency of occupational tuberculosis in health care workers 
in Razyan and Razyan Region, when every year from 3 to 15 workers developed tuberculosis, and the incidence reached 230.7 per 100,000 medical 
workers (2001). From 2011 to 2016, there were very few cases of the occupational disease, in 2015, there were no such cases at all. Among medical 
doctors, who developed occupational tuberculosis, 50% was TB doctors and 26% was doctors of Forensic Medicine Bureau. One of the positive 
aspects was the timely detection of tuberculosis in health care workers (in 98.6% of cases). 
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В структуре профессиональных заболеваний пре-
обладают бронхиальная астма и пневмокониозы, 
тогда как у работников медицинских учреждений 
России первое ранговое место занимает туберку-
лез органов дыхания, на долю которого приходится 
более половины всех регистрируемых профессио-
нальных заболеваний (50,4-67,9%) [1, 2, 4]. Про-
фессиональное заболевание туберкулезом (ПЗТ) 
медицинских работников возможно как в противо-
туберкулезных учреждениях (диспансерах, больни-
цах, санаториях, в том числе специализированных 
противотуберкулезных исправительно-трудовых 
учреждениях), так и в учреждениях общемедицин-
ского профиля, чаще в отделениях торакальной 
хирургии, патолого-анатомических и судебно-ме-
дицинских бюро, то есть там, где возможен контакт 
с больными туберкулезом или биологическим мате-
риалом, содержащим возбудитель туберкулеза [3]. 
 Цель исследования: ретроспективное изучение 
случаев ПЗТ в Рязанской области. 
Материалы и методы
Проведено ретроспективное описательное иссле-
дование, включающее 137 пациентов с ПЗТ в Рязан-
ской области в период 1978-2016 гг. Во всех случаях 
установлена непосредственная связь заболевания 
туберкулезом с профессиональной деятельностью 
согласно принципам диагностики и установления 
профессионального заболевания. Статистический 
анализ проведен с использованием абсолютных по-
казателей и их долей. 
В период 1978-1994 гг. регистрировались единич-
ные случаи ПЗТ, в периоды 1981-1985 и 1987-1988 гг. 
новых случаев ПЗТ не было вообще. С 1995 г. уро-
вень заболеваемости ПЗТ значительно повысился, 
достигая 156,2 и 230,7 на 100 тыс. работников в 1995 
и 2001 г. соответственно, что в абсолютных показа-
телях было по 10 случаев в 1995 и 1997 г. и 15 слу-
чаев в 2000 и 2001 г. Данная тенденция, вероятно, 
связана с ухудшением в эти годы социально-эко-
39
Tuberculosis and Lung Diseases, Vol. 97, No. 2, 2019
номической ситуации в стране. 2005 г. был факти-
чески последним годом высокой заболеваемости 
ПЗТ – 142,8 на 100 тыс. работников, когда за год 
заболело 9 медицинских работников. В дальней-
шем регистрировали единичные случаи, в 2015 г. 
таковых не было вообще. Динамика случаев ПЗТ 
медицинских работников в Рязанской области в 
1978-2016 гг. представлена на рис. 1. 
Среди заболевших (137 случаев) наиболее вы-
сокой была доля среднего медицинского персо-
нала – 55/137 (40,2%) случаев; врачи составили 
50/137 (36,5%); санитары – 15/137 (10,9%), сотруд-
ники МВД и ФСИН – 10/137 (7,3%); прочий пер-
сонал – 7/137 (5,1%). Отмечался высокий уровень 
ПЗТ среди сотрудников противотуберкулезных 
учреждений ‒ 54,7% (75/137) от всех заболевших. 
 Наиболее многочисленной являлась возрастная 
группа 31-50 лет ‒ 74/137 (54%) пациента. Второй 
по численности была возрастная группа 18-30 лет – 
42/137 (30,7%) пациента. 
Среди заболевших на долю женщин приходилось 
72,2% (99/137) случаев. Это объясняется тем, что в 
системе здравоохранения в изучаемые годы были 
заняты преимущественно женщины. 
На рис. 2 видно, что с 2007 г. уровень заболева-
емости туберкулезом врачей (профессиональное 
заболевание) сравнялся, а позже стал гораздо ниже, 
чем среди населения области и России в целом. 
Из врачей с ПЗТ (50 случаев) большинство 
составляли врачи-фтизиатры – 25/50 (50,0%), 
врачи бюро судебно-медицинской экспертизы – 
13/50 (26%). Единичные случаи регистрировались 
у врачей-бактериологов – 3/50 (6%), врачей-рентге-
нологов – 3/50 (6%), фтизиохирургов – 2/50 (4%), 
хирургов – 2/50 (4%), психиатров – 1/50 (2%), вра-
чей выездной бригады скорой медицинской помо-
щи – 1/50 (2%). 
Клинические формы туберкулеза у медицинских 
работников с ПЗТ в Рязанской области представ-
лены в таблице. Преобладали: очаговый туберку-
лез легких – 55/137 (40,1%), инфильтративный 
туберкулез легких – 35/137 (25,5%), туберкулема – 
21/137 (15,3%). 
Заключение
Период выраженного эпидемического неблаго-
получия с высокой частотой ПЗТ среди медицин-
ского персонала лечебных учреждений г. Рязани 
и области продолжался с 1995 по 2008 г., когда 
ежегодно заболевало от 3 до 15 сотрудников, а 
заболеваемость доходила до 230,7 на 100 тыс. ра-
ботников (2001 г.). Для врачей период неблагопо-
лучия закончился в 2006 г., когда заболеваемость 
среди них сначала сравнялась, а затем стала ниже 
заболеваемости туберкулезом населения региона 
и России. С 2011 по 2016 г. случаи профессио-
нального заболевания единичны, в 2015 г. тако-
вых не было вообще. Среди врачей с ПЗТ 50% 
было врачей-фтизиатров и 26%  ‒ врачей бюро 
судебно-медицинской экспертизы. Положитель-
ным моментом являлось своевременное выявле-
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Рис. 1. Динамика случаев ПЗТ медицинских работников в Рязанской области в 1978-2016 гг.
Fig. 1. Changes in the number of cases of occupational tuberculosis in Razyan Region in 1978-2016
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Рис. 2. Показатель заболеваемости туберкулезом врачей (профессиональное заболевание) Рязанской области, 
населения РФ и населения Рязанской области с 2000 по 2015 г. 
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Внелегочной туберкулез 4 2,9 
Всего 137 100 
Таблица. Клинические формы туберкулеза у медицинских работников с ПЗТ
Table. Clinical forms of occupational tuberculosis in medical workers
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